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Vorrichtung und Verfahren zum Bestimmen des Offnungswinkels eines Gelenks 



Die vorliegende Erfindung bezieht sich auf eine Vorrichtung und ein Verfahren zum Bestim- 
men des Offnungswinkels eines Gelenks. 

Insbesondere bezieht sich die Erfindung auf die Bestimmung eines Offnungswinkels eines 
Gelenks, welches zwischen zwei KSrperstrukturen liegt, wie zum Beispiel den Offhungswin- 
kel eines Hiiftgelenks, eines Kniegelenks, eines Ellenbogengelenks oder anderer Gelenke, 
wobei zum Beispiel im Falle des kugelgelenkahnlichen Htiftgelenks unter dem Begriff "6ff- 
nungswinkel" sowohl der Winkel zwischen einer festgelegten Oberschenkelachse und einer 
durch die Lage der Hufte definierten Ebene oder Achse, als auch die rSumliche Lage oder 
Orientierung des Winkels verstanden werden soli. Es soil z. B. ermittelt werden wie weit der 
Oberschenkelknochen relativ zur Hufte zum Beispiel nach vome, nach hinten oder zur Seite 
verkippt ist, d.h. der Raumwinkel welchen das Gelenk bildet wird bestimmt Ebenso soil z.B. 
ermittelt werden wie ein Gelenk oder Teile oder Strukturen davon beispielsweise urn eine 
Mittelachse gedreht sind. 

Kunstliche Huftgelenke sind bekannt, bei welchen ein Femur-Implantat in einen kSipereige- 
nen Oberschenkelknochen (Femur) nach Entfemung eines korpereigenen Gelenkkopfes ein- 
gebracht wird. Als Gegenlager wird in die Hiifte eine Gelenkpfanne eingesetzt, welche als 
Wiederlager einen spharischen oder teilspharischen Kopf des Femur-Implantats aufhehmen 
kann. Der genaue Sitz der Implantate ist ein wesentliches Kriterium fur den Erfolg einer 
Huftgelenkimplantation, wobei schon kleinste Abweichungen zu einem uberdurchschnittlich 
schnellen VerschleiB und damit zu einer geringen Lebensdauer des Hiiftgelenkimplantats ftih- 
ren. Insbesondere bei plotzlich auftretenden Belastungen, wie zum Beispiel StoBen, kann ein 
nicht genau eingesetztes Huftimplantat leicht ausgerenkt werden oder sich lockern, so dass es 
vorteilhaft ist, bereits intra-operativ den richtigen Sitz und die korrekte Positionierung eines 
implantierten Gelenks zu uberpriifen. 
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Es ist bekannt, dass ein Chirurg manuell wahrend einer Huftgelenkimplantation das Bein ei- 
nes Patienten in verschiedene Richtungen bewegt bis die weitere Bewegung durch die Ana- 
tomie des Patienten, durch ein Aufeinanderstofien der implantierten Komponenten und an- 
grenzender Knochen oder aufgrund von Behinderungen durch Gewebe oder Bander verhin- 
dert wird. Durch eine solche manuelle Bewegung beurteilt ein erfahrener Chirurg die Beweg- 
lichkeit des Gelenks und somit den richtigen Sitz der einzelnen Komponenten eines implan- 
tierten Gelenks. Jedoch kann ein Chirurg so nur sehr grob abschatzen, ob die so ermittelte und 
abgeschatzte Beweglichkeit fur das tagliche Leben eines Patienten ausreichend ist. 

Aus der US 6,002,859 sind eine Vorrichtung und ein Verfahren zum Bestimmen der Position 
einer Komponente eines Implantats bekaimt, wobei ein Modell des Gelenks und der Implan- 
tat-Komponenten erzeugt werden und eine Bewegung des Gelenks anhand der Modelle simu- 
liert wird. 

Es ist eine Aufgabe der vorliegenden Erflndung eine Vorrichtung und ein Verfahren zum 
Bestimmen des Offhungswinkels eines Gelenks vorzuschlagen, welche zur genauen Uberpni- 
fiing des richtigen Sitzes von Implantat-Komponenten verwendet werden konnen. 

Diese Aufgabe wird durch die Gegenstande der unabhangigen Anspriiche gelost. 

Vorteilhafte Ausfllhrungsformen ergeben sich aus den Unteranspruchen. 

Die erfindungsgemafle Vorrichtung zum Bestimmen des Offhungswinkels eines Gelenks, wie 
zum Beispiel eines natOrlichen oder eines kunstlichen Gelenks, und/oder zum Bestimmen von 
Relativpositionen von Komponenten oder Strukturen, kann sowohl vor, wahrend, als auch 
nach der Implantation eines Gelenkimplantats verwendet werden, um zum Beispiel intra- 
operativ den Offhungswinkel oder den Bewegungsbereich (range of motion) eines Gelenks zu 
ermitteln und falls erforderlich Modifikationen an den implantierten Gelenk-Komponenten 
oder der Position einer Gelenk-Komponente und/oder an der Patientenanatomie, z.B. durch 
chirurgische Eingriffe durchfuhren zu konnen. Es ist eine Erfassungsvorrichtung, wie zum 
Beispiel eine Kamera zur Erfassung von sichtbarem oder Infrarot-Licht, elektromagnetische 
Sensoren ( ,, Magnettracking n ), ein Schall-Sensor, oder ein auf Funk basierendes System vor- 
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gesehen, mit welcher die Position der das Gelenk bildenden Komponenten und/oder der mit 
dem Gelenk verbundenen oder zu verbindenden Strukturen ermittelt werden kann. Vorteilhaft 
werden Veranderungen der Position und/oder der Drehlage einer oder mehrerer Komponenten 
oder Strukturen erfasst, so dass z. B. die Veranderungen in sechs Freiheitsgraden ermittelt 
werden konnen. Dabei k6nnen auf bekannte Weise zum Beispiel Marker an den jeweiligen 
das Gelenk bildenden Komponenten oder angrenzenden Strukturen, wie zum Beispiel an der 
Hiifte und dem Oberschenkelknochen und/oder an den implantierten Komponenten ange- 
bracht werden, urn nach Registrierung der entsprechenden zum Beispiel mit Markern verse- 
henen Elemente die Position der jeweiligen Strukturen oder Komponenten zu erfassen. Wei- 
terhin ist eine Recheneinheit vorgesehen, welcher die von der Erfassungsvorrichtung ermit- 
telten Positionssignale, wie zum Beispiel die optisch erfassten Umrisse einer Struktur oder 
zum Beispiel von Markern ausgesandte Signale und damit die Position der mit diesen Mar- 
kern verbundenen Elemente oder Strukturen zugeftihrt wird, urn erfindungsgemaB aus diesen 
Informationen den Offhungswinkel oder allgemein den Raumwinkel eines Gelenks bzw. eines 
durch zwei Strukturen gebildeten Winkels zu ermitteln. 

Durch die erfindungsgemaBe Vorrichtung wird somit eine Verbesserung der Uberpriifung und 
Beurteilung und damit eine verbesserte Durchfiihrung einer Implantation eines ktinstlichen 
Gelenks ermdglicht, so dass das Ergebnis der Implantation verbessert werden kann. Es kon- 
nen automatisch Positionswerte und Winkelwerte ermittelt werden, urn zum Beispiel anhand 
von manuell oder automatisch, zum Beispiel unter Verwendung von Robotern, durchgefiihr- 
ten Bewegungen eine Uberpriifung des richtigen Sitzes eines Gelenks durchzuflihren. Dabei 
kann zum Beispiel unter Beriicksichtigung von anatomisch relevanten Einflussparametem, 
wie z.B. der Bander, Weichteile, etc. ermittelt werden, ob die mit dem implantierten Gelenk 
durchfuhrbaren Bewegungen ausreichend sind, oder ob das Implantat oder der Sitz des Imp- 
lantates noch verandert werden mttssen, um den gewunschten Bewegungsbereich des Gelen- 
kes zu erhalten. Zum Beispiel kann ein Gelenk in jede Richtung soweit bewegt werden, bis es 
durch einen ZusammenstoB mit einer Korperstruktur, mit einer Komponente des Gelenks oder 
durch andere Faktoren bei normalem Kraftaufwand nicht mehr moglich ist, das Gelenk weiter 
zu 5ffhen oder zu schlieBen, so dass der Bewegungsbereich des Gelenkes in verschiedene 
Richtungen ermittelt werden kann. Dabei konnen durch die erfindungsgemaBe Vorrichtung 
genaue Winkelwerte ermittelt werden, welche zum Beispiel mit vorgegebenen Referenzwer- 
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ten verglichen werden konnen, um den richtigen Site oder die korrekte Funktionsweise eines 
Gelenks zu uberpriifen, ohne dabei auf die Erfahrung eines Chirurgen angewiesen zu sein. 

ErfindungsgemaB konnen somit auch intra-operativ die tatsachlichen Positionen der Gelenk- 
Komponenten und/oder der mit dem Gelenk verbundenen Korperstrukturen, wie zum Beispiel 
der Hufte und des Oberschenkelknochens, im dreidimensionalen Raum ermittelt und damit 
die relative Lage zueinander bestimmt werden, so dass prazise der Offhungswinkel des Ge- 
lenks in verschiedenen Richtungen oder die die Lage und Orientierung im Raum bestimmen- 
den sechs Freiheitsgrade genau gemessen werden kQnnen. 

Vorteilhaft ist eine Datenausgabevorrichtung, wie zum Beispiel eine Anzeige zur Ausgabe 
des ermittelten Offhungswinkels des Gelenks oder ein Bildschirm vorgesehen, auf welchem 
zum Beispiel die dreidimensionale Lage des Gelenks im Raum zusammen mit den die Stel- 
lung des Gelenks beschreibenden Parametern, wie zum Beispiel dem Offhungswinkel und der 
Lage des Offhungswinkels im Raum dargestellt werden kann. 

GemaB einer bevorzugten Ausfuhrungsform ist eine Vorrichtung zum definierten Anlegen 
von Kraften in definierten Richtungen an das Gelenk bzw. an eine bestimmte Gelenk- 
Komponente vorgesehen, wie zum Beispiel ein Roboter oder eine manuell betatigbare Vor- 
richtung, welche eine angelegte Kraft anzeigen kann, um ermitteln zu konnen wie weit ein 
Gelenk bei bestimmten auftretenden Kraften bewegt wird, um definierte Messergebnisse zu 
erhalten, welche zum Beispiel mit vorher aufgenommenen Referenzwerten verglichen werden 
konnen. 

Nach dem erfindungsgemSfien Verfahren wird der Offhungswinkel eines Gelenks bestimmt, 
indem die Position der das Gelenk bildenden Strukturen erfasst wird und aus den erfassten 
Positionen erfindungsgemaB der Offhungswinkel ermittelt wird. Das Verfahren kann zum 
Beispiel intra-operativ verwendet werden, um zum Beispiel wahrend oder nach einem chirur- 
gischen Eingriff den Offhungswinkel oder allgemein die BewegungsmSglichkeit eines Ge- 
lenks zu messen, um somit Informationen zu liefern, welche die Arbeit zum Beispiel eines 
Chirurgen untersttitzen. Zur Durchfuhrung des Verfahrens ist kein chirurgischer Eingriff er- 
forderlich, da lediglich die Position der das Gelenk bildenden Komponenten und/oder der 
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angrenzenden Korperstrukturen zum Beispiel durch daran angebrachte Marker, durch Erfas- 
sung der Umrisse oder durch andere geeignete Verfahren aufgenommen wird und aus den so 
aufgenommenen Informationen der Ofihungswinkel berechnet wird. 

Vorteilhafl werden zur Bestimmung des Offiiungswinkels oder Raumwinkels eines Gelenks 
Aufiiahmen des natiirlichen oder kiinstlichen Gelenks und/oder der an das Gelenk angrenzen- 
den Korperstrukturen verwendet, wobei zum Beispiel Kemspinresonanz(MR)-, Computerto- 
mographie(CT)- , Ultraschall- oder andere geeignete Verfahren verwendet werden konnen. 
Die aufgenommenen Korperstrukturen konnen zum Beispiel durch bekannte Segmentations- 
oder Trennverfahren in einzelne Elemente imterteilt werden, so dass aus den aufgenommenen 
Daten die Grenzen von aneinander angrenzenden Strukturen erhalten werden konnen, um zum 
Beispiel Daten zur Berechnung des Offiiungswinkels aus Positionsdaten der Korperstrukturen 
oder zur Berechnung einer optimalen Position eines zu implantierenden Gelenks zu haben. 
Allgemein sind bei einem Bilddatensatz die Knochenstrukturen in einer Art und Weise er- 
fasst, welche im Wesentlichen davon abhSngig ist, wie der Patient zum Zeitpunkt der Bildda- 
tenerfassung positioniert bzw. gelegen ist. Es gibt zwar grobe Anweisungen an die Radiologic 
und an den Patienten bezuglich einer Soll-Lage zur Aufhahme des Bilddatensatzes, jedoch 
mussen die variablen Positionen der einzelnen Knochenstnikturen virtuell auf eine zu definie- 
rende Ausgangsposition oder Neutralposition gebracht werden, um eine genau Vergleichsba- 
sis zu schaffen, welche auch einen Vergleich zwischen mehreren Patienten ermoglicht. Es 
konnen z. B. drei lokale Koordinatensystem nach der Segmentierung definiert werden, wie 
z.B. Femur links, Femur rechts und Becken, welche anschlieflend gemafi einer festgelegten 
Vorschrift zueinander ausgerichtet und somit in ein definiertes Lageverhaltnis gebracht wer- 
den. Will man jetzt Positionsdaten, wie z.B. Winkel, Beinlange, usw. eines Gelenks visuali- 
sieren, so kann diese Neutralposition als Startposition verwendet werden, bezuglich welcher 
ein Offiiungswinkel oder eine raumliche Lage definiert wird. Somit konnen auch bei ver- 
schiedenen Patienten reproduzierbare und untereinander vergleichbare Ausgangsbedingungen 
geschaffen werden. 

Figur 3 zeigt prinzipiell die oben beschriebene Vorgehensweise, wobei in Figur 3A der in 
einer beliebigen Lage des Patienten aufgenommene Bilddatensatz schematisch gezeigt ist. 
Durch eine Segmentierung, wie schematisch in Fig. 3B gezeigt, werden in dem Ausfuhrungs- 
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beispiel die einzelnen Knochenstrukturen, Hufte, Femur links und Femur rechts als einzelne 
Elemente erkannt. In Figur 3C werden den einzelnen segmentierten Strukturen Koordinaten- ' 
systeme zugeordnet, welche die virtuelle Ausrichtung in der in Figur 3D gezeigten Neutralpo- \ 
sition ermSglichen. 

Bevorzugt werden an dem zu implantierenden Gelenk, insbesondere an den einzelnen Kom- 
ponenten des Gelenks und/oder an den an das Gelenk angrenzenden Korperstrukturen Refe- 
renzelemente, wie zum Beispiel reflektierende Marker angebracht, um die raumliche Lage des 
Gelenks bzw. der einzelnen Gelenk-Komponenten und/oder der entsprechenden Korper- 
strukturen nach einer Registrierung der jeweiligen Elemente ermitteln und verfolgen zu kon- 
nen, so dass zum Beispiel zur Ermittlung eines moglichen Bewegungsbereichs eines Gelenks 
die raumlichen Positionen der einzelnen Gelenk-Komponenten und/oder die raumlichen Posi- 
tionen der an das Gelenk angrenzenden KSrperstruktur zur Verfugung stehen. 

Vorteilhaft werden die Parameter, welche die raumliche Lage und den Offiiungswinkel des 
Gelenks angeben, visualisiert, so dass bevorzugt in Echtzeit gesehen werden kann, welche 
Winkelstellung momentan vorliegt. 

GemaB einer bevorzugten Ausftihrungsform werden Daten, welche die Bewegungsmoglich- j 
keit eines natiirlichen oder implantierten Gelenks beschreiben, gemessen und gespeichert, so 
dass mindestens ein Referenzwert zur Verfugung steht, um ein neu implantiertes Gelenk auf f 
den richtigen Sitz und die gewunschten Bewegungsmoglichkeiten uberprufen zu konnen. Eine i 
Uberprufimg eines implantierten Gelenks kann zum Beispiel durch einen Vergleich der ge- | 
messenen Bewegungsmoglichkeiten des implantierten Gelenks mit Messdaten von naturli- 
chen, also nicht implantierten Gelenken, oder mit erfolgreich implantierten Gelenken durch- 
geftihrt werden. Ebenso konnen z. B. bei einem Huftgelenk aufgrund der Symmetrie Ver- 
gleichsdaten eines dem zu ersetzenden Gelenks gegeniiberliegenden Gelenks verwendet wer- 
den, um Referenzdaten fur die Positionierung eines zu implantierenden Gelenks zu erhalten. j 

Bevorzugt werden an das Gelenk definierte Krafte in defmierten Richtungen angelegt, um 
Vergleichswerte bei definierten Belastungen des Gelenks zu haben, wodurch eine Uberpru- 
fung eines implantierten Gelenks durchgefuhrt werden kann. | 
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Gemafl einem weiteren Aspekt bezieht sich die vorliegende Erfindung auf ein Computerpro- 
gramm, welches wenn es in einen Computer geladen ist oder auf einem Computer lauft, min- 
destens einen der oben beschriebenen Verfahrensschritte durchfuhrt. Nach einem weiteren 
Aspekt bezieht sich die Erfindung auf ein Speichermedium fur ein Programm oder ein Com- 
puterprogrammprodukt, welches ein solches Programm aufweist. 

Die Erfindung wird nachfolgend anhand einer bevorzugten Ausfiihrungsfonn beschrieben 
werden, wobei: 

Fig. 1 schematisch eine erfindungsgemafle Vorrichtung zeigt; 

Fig. 2 ein Ablaufdiagramm einer Ausflihrungsform des erfindungsgemaBen Verfah- 

rens zeigt; und 

Fig. 3A-D schematisch ein Verfahren zum Bestimmen einer Neutralposition zeigt. 

Figur 1 zeigt schematisch ein ktinstliches Htiflgelenk mit einem Gelenkkopf 1 eines Femur- 
Implantats, welcher von einer Gelenkpfanne 2 der Hufle aufgenommen wird. An den mit dem 
Gelenkkopf 1 und der Gelenkpfanne 2 verbundenen Korperstrukturen und/oder an dem Ge- 
lenkkopf 1 und/oder der Gelenkpfanne 2 selbst sind jeweils Referenzsteme 3 mit Markem 3a 
angebracht, um die Position des Gelenkkopfes 1 und der Gelenkpfanne 2 bestimmen zu kon- 
nen. Eine IR-Kamera 4 nimmt von den Markem 3a der Referenzsteme 3 reflektiertes Licht 
auf und gibt die Signale an eine Recheneinheit 5 weiter. Die Recheneinheit 5 kann die Positi- 
on und/oder den Raumwinkel in den orthopSdisch definierten Richtungen Abduktion, Adduk- 
tion, Flexion, Extension, interne und exteme Rotation und BeinlangenverSnderung anzeigen. 
Es ist auch moglich einen Winkel zwischen einer vorher definierten Achse durch den Gelenk- 
kopf 1 und einer vorher definierten Achse durch die Gelenkpfanne 2 zu berechnen. Zur Be- 
rechnung des Winkels kann z. B. auf in einer Datenbank 6 gespeicherte Daten zuruckgegrif- 
fen werden, welche beispielsweise Informationen zur Geometrie des Gelenkkopfes 1, der 
Gelenkpfanne 2, der Befestigungsposition der Referenzsteme 3 oder andere Informationen 
enthalt. Weiterhin konnen in der Datenbank 6 zum Beispiel Referenzwerte einer durchge- 
fuhrten Mess-Serie abgespeichert werden, welche zum Vergleich mit nachfolgenden Messun- 
gen verwendet werden konnen. 
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Als Referenzsystem kann z. B. ein Koordinatensystem des Femurs verwendet werden, wel- 
ches definiert ist durch die Ebene, welche durch die Halsachse (Mittelachse des Schenkelhal- 
ses) und die Schaftachse (Mittelachse des Femur-Rohrenknochens) gebildet wird. Diese Ebe- 
ne wird urn den Femur-Rotationspunkt parallel zur frontalen Beckenebene ausgerichtet. 

Als Vergleichsreferenz, z. B. fur den zu ermoglichenden Bewegungsbereich oder fur die 
Beinlange kann das gesunde dem zu implantierenden Gelenk gegenuberliegende Gelenk oder 
Bein verwendet werden. 

Der von der Recheneinheit 5 ermittelte Raumwinkel kann an eine Anzeigeeinheit, wie zum 
Beispiel einen Bildschirm, ausgegeben werden und dort numerisch, als graphische Darstel- 
lung des Gelenks und/oder mit Zusatzinformationen ausgegeben werden. 

Figur 2 zeigt ein Ablaufdiagramm fur eine Ausfuhrungsform des erfrndungsgemafien Verfah- 
rens. In Schritt 1 wird das Koordinatensystem der Hufte definiert durch die Erkennung einer 
sagittalen Mittelebene und vorderen Hiiftebene in einer Computertomographie(CT)- 
Darstellung. In Schritt 2 wird das Koordinatensystem des Oberschenkelknochens (Femur) 
definiert durch Erkennen eines Drehmittelpunktes und einer Mittelachse in einer Computer- 
tomographie-Darstellung. Die Schritte 1 und 2 konnen sowohl gleichzeitig als auch in belie- 
biger Reihenfolge hintereinander ausgefuhrt werden, d. h. Schritt 2 kann zum Beispiel auch 
vor Schritt 1 ausgefuhrt werden. 

In Schritt 3 wird eine Segmentation durchgefuhrt, um in den Aufhahmen einer Korperstruktur 
die einzelnen Knochenstrukturen, wie zum Beispiel Hufte, rechter Oberschenkelknochen und 
linker Oberschenkelknochen unterscheiden zu konnen. 

AnschlieBend wird in Schritt 4 durch Simulation eine virtuelle Bewegung eines oder beider 
Oberschenkelknochen und der Hufte zu einer Neutral- oder Ausgangsposition simuliert, wo- 
bei in einer Ausgangsposition beispielsweise die Koronalebene des Oberschenkelknochens 
parallel zur vorderen Ebene der Htifte liegt, um eine Nullstellung zu definieren. 
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In Schritt 5 werden Marker, wie zum Beispiel Referenzsterne, an dem Oberschenkelknochen 
und der Hiifte und/oder an der Gelenkpfanne und dem Gelenkkopf der zu behandelnden Seite 
angebracht. 

Anschlieflend werden in Schritt 6 die jeweiligen Elemente registriert. 

In Schritt 7 wird eine Oberpriifung der Bewegungsmdglichkeiten bzw. des Bewegungsbe- 
reichs des Oberschenkelknochens eines Patienten durchgefiihrt. 

AnschlieBend werden in Schritt 8 zum Beispiel die maximal mSglichen Bewegungen, ausge- 
druckt durch Offiiungswinkel des Gelenks in verschiedene Richtungen, ermittelt, visualisiert 
und aufgezeichnet. Dabei kann eine Abduktion (Abspreizen bzw. Bewegung des Gelenks 
nach hinten), Adduktion (AnfUhren bzw. Bewegung des Gelenks nach vorne), Flexion (Beu- 
gung) und/oder Extension (Streckung) des Hiiftgelenks oder eines anderen Gelenks eines Pa- 
tienten durchgefiihrt werden. Es ist auch moglich die moglichen Bewegungen mit den Bewe- 
gungsmoglichkeiten eines noch gesunden Gelenks des Patienten zu vergleichen. 

Optional kann die Uberprfifung der Bewegungsmoglichkeiten bzw. des Bewegungsbereichs 
des Oberschenkelknochens eines Patienten durch einen Vergleich mit den Bewegungsmog- 
lichkeiten bzw. dem Bewegungsbereich eines symmetrisch dazu liegenden gesunden Gelenks 
durchgefiihrt werden. 

Die Bewegung des Gelenks kann sowohl manuell, als auch automatisch zum Beispiel unter 
Verwendung eines Roboters durchgefiihrt werden, urn definierte Krafte an das Gelenk in de- 
finierten Richtungen anzulegen. 

Obwohl die Erfindung beispielhafl anhand eines Hiiftgelenks beschrieben wurde, ist es offen- 
sichtlich, dass die erfmdungsgemafie Vorrichtung und das erfindungsgemaBe Verfahren auch 
zum Ermitteln von Offnungswinkeln anderer Gelenke, wie zum Beispiel eines Kniegelenks 
oder eines Armgelenks verwendet werden kann. 
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Vorrichtung zum Bestimmen des Offoungswinkels eines Gelenks (1,2) mit einer Erfas- 
sungsvorrichtung (4), welche die Position der Gelenkkomponenten (1, 2) und/oder die 
Position von mit dem Gelenk (1, 2) verbundenen oder zu verbindenden Strukturen er- 
fassen kann; und einer Recheneinheit (5) zur Ermittlung des Offhungswinkels des Ge- 
lenks (1,2). 



2. Vorrichtung nach Anspruch 1 mit einer Speichereinheit (6) zum Speichern der geomet- 
rischen Struktur des Gelenks (1,2) und/oder zum Speichern von Referenzwerten fur die 
Messung des Offhungswinkels. 

3. Vorrichtung nach einem der vorhergehenden Anspruche mit einer Datenausgabevor- 
richtung (7) zur Ausgabe des ermittelten Offoungswinkels. 

4. Vorrichtung nach einem der vorhergehenden Anspruche mit einem Roboter und/oder 
einer Kraftmessvorrichtung zum Anlegen von definierten Kraften in definierten Rich- 
tungen an das Gelenk (1,2). 

5. Verfahren zum Bestimmen des Offhungswinkels eines Gelenks (1, 2), wobei die Positi- 
on der das Gelenk bildenden Komponenten (1,2) und/oder die Position von mit dem 
Gelenk verbundenen oder zu verbindenden Strukturen erfasst und aus den erfassten Po- 
sitionsdaten der Offhungswinkels des Gelenks (1, 2) ermittelt wird. 

6. Verfahren nach dem vorhergehenden Anspruch, wobei Aufhahmen des Gelenks 
und/oder der mit dem Gelenk verbundenen oder zu verbindenden Strukturen zur Be- 
stimmung des Offhungswinkels verwendet werden. 



7. 



Verfahren nach dem vorhergehenden Anspruch, wobei eine Segmentation zur Untertei- 
lung der aufgenommenen Strukturen durchgefuhrt wird. 
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8. Verfahren nach einem der drei vorhergehenden Anspruche, wobei Marker (3a) an dem 
Gelenk (1, 2) und/oder an der mit dem Gelenk (1, 2) verbundenen oder zu verbindenden 
Strukturen angebracht werden. 

9. Verfahren nach dem vorhergehenden Anspruch, wobei die einzelnen Komponenten des 
Gelenks (1, 2) und/oder die mit dem Gelenk verbundenen oder zu verbindenden Struk- 
turen registriert werden. 

10. Verfahren nach einem der funf vorhergehenden Anspruche, wobei der ermittelte Off- 
nungswinkel visualisiert wird. 

11. Verfahren nach einem der sechs vorhergehenden Anspriiche, wobei gemessene Off- 
nungswinkel in einer Speichereinheit (6) gespeichert werden. 

12. Verfahren nach einem der sieben vorhergehenden Anspriiche, wobei eine Messung von 
Offhungswinkeln eines nattirlichen Gelenks in verschiedenen Richtungen vor einer Im- 
plantation eines kunstlichen Gelenks (1, 2) durchgefiihrt wird und die gemessenen Off- 
nungswinkel mit gemessenen Offhungswinkeln eines implantierten kunstlichen Gelenks 
(1,2) verglichen werden. 

13. Verfahren nach einem der acht vorhergehenden Anspruche, wobei definierte Krafte in 
definierten Richtungen an das Gelenk (1, 2) angelegt werden. 

14. Computerprogramm, welches wenn es in einen Computer geladen ist oder auf einem 
Computer lauft, mindestens einen der Verfahrensschritte nach einem der Anspriiche 5 
bis 13 durchfuhrt. 

15. Speichermedium fur ein Programm oder Computerprogrammprodukt, welches das 
Computerprogramm nach Anspruch 14 aufweist. 
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Zusammenfassung 



Die vorliegende Erfindung bezieht sich auf eine Vorrichtung zum Bestimmen des Offhungs- 
winkels eines Gelenks (1, 2) mit einer Erfassungsvorrichtung (4), welche die Position der 
Gelenkkomponenten (1, 2) und/oder die Position von mit dem Gelenk (1, 2) verbundenen 
oder zu verbindenden Strukturen erfasst; und einer Recheneinheit (5) zur Ermittlung des OfF- 
nungswinkels des Gelenks (1, 2); und ein Verfahren zum Bestimmen des Offhungswinkels 
eines Gelenks (1, 2), wobei die Position der das Gelenk bildenden Komponenten (1, 2) 
und/oder die Position von mit dem Gelenk verbundenen oder zu verbindenden Strukturen 
erfasst und aus den erfassten Positionsdaten der Offhungswinkels des Gelenks (1, 2) ermittelt 
wird. 



Figur 1 
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Definition Koordinatensystem der 
Htifte durch Detektion einer sagitta- 
len Mittelebene und einer vorderen 
Huftebene in einer CT-Darstellung 
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Definition Koordinatensystem des 

Femurs durch Detektion eines 
Drehmittelpunkts und einer Schaft- 
mittelachse in einer CT-Darstellung 
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Virtuelle Bewegung von Femur und Htifte in Ausgangs- 

stellung 
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Befestigung von Markern an Femur, Htifte und/oder Ge- 
lenk (Komponenten) 
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Registrierung 
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Durchfiihrung einer Uberprufung der Bewegungsmoglich- 
keiten des Femurs des Patienten 
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Visualisierung und Aufzeichnung der Bewegungen des 

Gelenks 
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